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   ﭼﻜﻴﺪه
وﻳﮋه در ﺳـﻼﻣﺖ ﻪ ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ در زﻣﺎن ﺳﺎﻟﻤﻨﺪي ﺑ ﻣﻲﻋﺰت ﻧﻔﺲ از ﺟﻮاﻧﺐ ﻣﻬﻢ ﺳﺎزﮔﺎري در ﺗﻤﺎﻣﻲ ﻣﺮاﺣﻞ زﻧﺪﮔﻲ  :ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﻮﻳﻲ ﻧﻮﻋﻲ از روان درﻣﺎﻧﻲ ﮔﺮوﻫﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ در اﻳﻦ روش ﻋﺰت ﻧﻔﺲ و ﺻﻤﻴﻤﻴﺖ ﮔ هﺧﺎﻃﺮ .ﻳﺎﺑﺪ ﻣﻲي روان ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان اﻫﻤﻴﺖ ﺑﻴﺸﺘﺮ
ﻋـﺰت ﻧﻔـﺲ  ﺑـﺮ ﻮﻳﻲ ﮔ ـ هﺧـﺎﻃﺮ  ﺗـﺄﺛﻴﺮ ﺗﻌﻴـﻴﻦ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻫـﺪف . ﻳﺎﺑﺪ ﻣﻲ ﺗﺄﺛﻴﺮاﺟﺘﻤﺎﻋﻲ از ﻃﺮﻳﻖ ﺗﺠﺪﻳﺪ ﺗﺠﺎرب ﮔﺬﺷﺘﻪ، ﺗﺤﺖ 
  .ﺎي ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان اروﻣﻴﻪ اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖﻫ ﻪﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﺳﺎﻛﻦ در ﺧﺎﻧ
ﺎي ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﻓﺮدوس، اﻟﺰﻫﺮا، آرا و ﻫ ﻪﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﺳﺎﻛﻦ در ﺧﺎﻧ 1931ﺳﺎل  ﺿﺮ، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﺠﺮﺑﻲ ﺑﻮد ﻛﻪ درﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎ: روش
ﭘﺲ از ﻫﻤﺎﻧﻨﺪﺳﺎزي . ﻫﺎي ورود و ﺧﺮوج، داﺷﺘﻨﺪ وارد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪﻧﺪﻣﻌﻴﺎر ﺑﺮاﺳﺎسﺧﺎﻧﻪ ﺳﺒﺰ اروﻣﻴﻪ ﻛﻪ ﺷﺮاﻳﻂ ﺷﺮﻛﺖ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ را 
ﺎي ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻫ هدر ﮔﺮو. و ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺗﺨﺼﻴﺺ داده ﺷﺪﺷﺎﻫﺪ ﺼﺎدﻓﻲ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﺻﻮرت ﺗﻪ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﻫﺮ ﻣﺮﻛﺰ در دو ﮔﺮوه، اﻳﻦ دو ﮔﺮوه ﺑ
ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻣﻘﻴﺎس ﻋﺰت ﻧﻔـﺲ . دو ﺑﺎر ﺗﺸﻜﻴﻞ ﺷﺪ اي ﻪﺟﻠﺴﻪ، ﻫﻔﺘ 8ﻮﻳﻲ در ﻫﺮ ﻣﺮﻛﺰ ﺷﺎﻣﻞ ﮔ هﺟﻠﺴﺎت ﮔﺮوه درﻣﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﺷﻴﻮه ﺧﺎﻃﺮ
 اﻓـﺰار ﺎ ﺑـﺎ ﻧـﺮم ﻫ ـ هﺗﺤﻠﻴـﻞ داد . ﺪﺗﻜﻤﻴﻞ ﺷ ﺷﺎﻫﺪﺎي ﻣﺪاﺧﻠﻪ و ﻫ هروزﻧﺒﺮگ در دو ﻣﺮﺣﻠﻪ، ﻗﺒﻞ و ﺑﻌﺪ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺗﻮﺳﻂ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﮔﺮو
  .و ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از آﻣﺎر ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ و اﺳﺘﻨﺒﺎﻃﻲ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ SSPS
ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ  (82/59±1/06) ﻮﻳﻲﮔ ـ هﻧﺘﺎﻳﺞ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات ﻋﺰت ﻧﻔﺲ در ﮔﺮوه ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺑﻌﺪ از ﺧﺎﻃﺮ: ﺎﻫ ﻪﻳﺎﻓﺘ
و ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺑﻌﺪ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ از  ﺷﺎﻫﺪت ﻧﻔﺲ ﺑﻴﻦ ﮔﺮوه ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات ﻋﺰ. اﻓﺰاﻳﺶ داﺷﺘﻪ اﺳﺖ (62/03±3/90) ﻗﺒﻞ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ
  (.p<0/100) ﺑﻮددار ﻣﻌﻨﺎﻧﻈﺮ آﻣﺎري 
ﺎي ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان اروﻣﻴـﻪ ﻫ ـ ﻪﻮﻳﻲ ﺑﺮ ﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﺳﺎﻛﻦ در ﺧﺎﻧ  ـﮔ هاﺟﺮاي ﮔﺮوه درﻣﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﺷﻴﻮه ﺧﺎﻃﺮ: ﻴﺮيﮔ ﻪﻧﺘﻴﺠ
ري در ﻛﻠﻴـﻪ ﻣﺮاﻛـﺰ ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪي و ﺣﺘـﻲ ﻣﻨـﺰل اﻳﻦ ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻚ ﻣﺪاﺧﻠﻪ ارزان، ﻣﺴﺘﻘﻞ و آﺳﺎن در ﭘﺮﺳﺘﺎ .دارد ﻣﺜﺒﺖ ﺗﺄﺛﻴﺮ
  .ﺷﻮد ﻣﻲﭘﻴﺸﻨﻬﺎد 
  
  ﺎي ﺳﺎﻟﻤﻨﺪانﻫ ﻪ، ﺧﺎﻧﻮﻳﻲ، ﻋﺰت ﻧﻔﺲ، ﺳﺎﻟﻤﻨﺪانﮔ هﺧﺎﻃﺮ: ﻫﺎ ﻛﻠﻴﺪ واژه
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١٣
   ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﺣﺴﺐ آن ﺑﺮ ﻳﻚ اﻣﺮ ﻧﺴﺒﻲ اﺳﺖ و ورود ﺑﻪ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪي
ﻳﻨﺪي آﺳﺎﻟﻤﻨﺪي ﻓﺮ ﺑﺎ اﻳﻦ ﺣﺎل ،زﻣﺎن و ﻣﻜﺎن ﻣﺘﻔﺎوت اﺳﺖ
ﺳﺎﻟﮕﻲ و ﺑﺎﻻﺗﺮ از آن  56زﻣﺎﻧﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ اﻓﺮادي ﻛﻪ ﺑﻪ ﺳﻦ 
ﮔﺎﻫﻲ در ﻣﻼك ﺳـﻨﻲ،  .ﮔﻴﺮﻧﺪ ﻣﻲﺑﺮﺳﻨﺪ در ﻣﻌﺮض آن ﻗﺮار 
 ﺑﺮاﺳـﺎس رﺳـﺪ ﻣـﻲ ﺷﻮد اﻣﺎ ﺑـﻪ ﻧﻈـﺮ  ﻣﻲﺎﻳﻲ دﻳﺪه ﻫ تﺗﻔﺎو
ﺳـﺎﻟﮕﻲ ﺑـﺮاي ﺗﺸـﺨﻴﺺ  56ﻨـﺪي ﺳـﻪ ﮔﺎﻧـﻪ آﻏـﺎز ﺑ هﮔﺮو
 6002ﺳﺎزﻣﺎن ﻣﻠﻞ در ﺳـﺎل (. 1)ﺑﺎﺷﺪ  ﺗﺮ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪي ﻣﻨﺎﺳﺐ
ﻫـﺰار  329ﻣﻴﻠﻴـﻮن و  786ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻛﻞ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﺟﻬﺎن را 
ﺑﻪ رﻗـﻢ  0502ﻛﻪ اﻳﻦ ﺗﻌﺪاد در ﺳﺎل . ﻧﻔﺮ ﺑﺮآورد ﻛﺮده اﺳﺖ
ﻫﺰار ﻧﻔـﺮ ﺧﻮاﻫـﺪ رﺳـﻴﺪ  351ﻣﻴﻠﻴﻮن و  869ﻳﻚ ﻣﻴﻠﻴﺎرد و 
در ﻛﺸﻮر اﻳـﺮان ﺣـﺪود  5331ﺑﺮ ﻃﺒﻖ ﺳﺮﺷﻤﺎري ﺳﺎل (. 2)
ﺳـﺎل  06ﻧﻔـﺮ ﺑـﺎﻻي ( 535749)ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻛﺸﻮر ﻣﻌﺎدل  %5
ﺷﺪﻧﺪ در ﺣـﺎﻟﻲ ﻛـﻪ در  ﻣﻲو ﺳﺎﻟﻤﻨﺪ ﻣﺤﺴﻮب  اﻧﺪ ﻪﺘﺳﻦ داﺷ
ﺟﻤﻌﻴـﺖ ﻛﺸـﻮر ﻣﻌـﺎدل  %7/3اﻳـﻦ ﺗﻌـﺪاد ﺑـﻪ  5831ﺳﺎل 
 يﻦ ﺳﺮﺷـﻤﺎر ﻳﺑﺮاﺳﺎس آﺧﺮو ﻧﻔﺮ رﺳﻴﺪه اﺳﺖ ( 0009115)
ﻞ ﻜﻴﺸﻮر را ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان ﺗﺸ ـﻛﺖ ﻴﺟﻤﻌ %8/2، ﺣﺪود 09ﺳﺎل 
ﺶ از ﻴﺑ 4041ﻪ ﺗﺎ ﺳﺎل ﻛﻫﺎ ﺑﺮ آن اﺳﺖ  ﻲﻨﻴﺑ ﺶﻴدﻫﻨﺪ، ﭘ ﻲﻣ
ﺸـﻮر را ﻛﺖ ﻴ ـﺟﻤﻌ %52ﺗـﺎ  12 ﻦﻴﺑ  ـ 0341و ﺗﺎ ﺳﺎل  %01
  .(4و3) ﻞ دﻫﻨﺪﻜﻴﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﺗﺸ
ﭼﺎﻟﺶ اﺻﻠﻲ ﺑﻬﺪاﺷﺖ در ﻗﺮن ﺑﻴﺴﺘﻢ زﻧـﺪﮔﻲ زﻧـﺪه 
ﻣﺎﻧﺪن ﺑﻮد در ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ در ﻗﺮن ﺣﺎﺿﺮ ﭼﺎﻟﺶ اﺻـﻠﻲ ﺑﻬﺒـﻮد 
ﻛﻴﻔﻴﺖ زﻧﺪﮔﻲ داراي ﭼﻨﺪ ﺑﻌـﺪ (. 5)ﺑﺎﺷﺪ  ﻣﻲﻛﻴﻔﻴﺖ زﻧﺪﮔﻲ 
ﺳـﻪ . ﺑﺎﺷـﻨﺪ ﻣـﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﻫﻤﻪ اﺑﻌﺎد آن ﺑﻪ ﻳﻜﺪﻳﮕﺮ واﺑﺴـﺘﻪ 
و  اﺟﺘﻤـﺎﻋﻲ  ،ﺖ زﻧﺪﮔﻲ ﺷﺎﻣﻞ ﺑﻌﺪ ﺟﺴـﻤﻲ ﺣﻴﻄﻪ ﻣﻬﻢ ﻛﻴﻔﻴ
ﺑﻌﺪ رواﻧـﻲ در ارﺗﺒـﺎط ﺑـﺎ ﻣﻔـﺎﻫﻴﻢ رواﻧـﻲ و . ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ رواﻧﻲ
ﻠﻲ ﻫﻤﭽﻮن اﻓﺴـﺮدﮔﻲ، ﺗـﺮس، ﻳﻫﻴﺠﺎﻧﻲ اﺳﺖ و در آن ﻣﺴﺎ
ﻳـﻚ (. 6)ﻣﻄﺮح اﺳﺖ  ﻋﺰت ﻧﻔﺲﺧﺸﻢ، ﺳﻌﺎدت، ﺧﻮﺷﻲ و 
ارﺗﺒﺎط ﺗﻨﮕﺎﺗﻨﮓ ﺑﻴﻦ ﺑﻌﺪ رواﻧﻲ و ﺳﺎﻳﺮ اﺑﻌﺎد ﻛﻴﻔﻴﺖ زﻧـﺪﮔﻲ 
ﻳﻦ ﻋﻮاﻣـﻞ در ﺗـﺮ  از ﻗﻄﻌﻲ ﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﻳﻜﻲ(. 7)وﺟﻮد دارد 
ﺷﻮد و اﺛـﺮات ﻣﻬﻤـﻲ در  ﻣﻲروﻧﺪ رﺷﺪ رواﻧﻲ ﻓﺮد ﻣﺤﺴﻮب 
ﻫـﺎي ﺎ و ﻫـﺪف ﻫ شﺟﺮﻳﺎن ﻓﻜﺮي، اﺣﺴﺎﺳﺎت، ﺗﻤﺎﻳﻼت، ارز
ﻓﺮدي ﻛـﻪ از اﺣﺴـﺎس ﺧـﻮد ارزﺷـﻤﻨﺪي ﺑـﺎﻻﻳﻲ . وي دارد
ﺗﻮاﻧـﺪ ﺑـﺎ ﺗﻬﺪﻳـﺪﻫﺎ و وﻗـﺎﻳﻊ ﻣـﻲ ﺑﺮﺧﻮردار اﺳﺖ ﺑﻪ راﺣﺘـﻲ 
ﭘﺎﺷـﻴﺪﮔﻲ ﻫـﻢ  آور زﻧﺪﮔﻲ ﺑﺪون ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻣﻨﻔﻲ و از اﺿﻄﺮاب
  (.8)رواﻧﻲ ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﻧﻤﺎﻳﺪ 
 ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪي وﻇـﺎﻳﻒ ﺗﻜـﺎﻣﻠﻲ در  ارﻳﻜﺴﻮنﻃﺒﻖ ﻧﻈﺮ 
اﻧﺴﺠﺎم ﺧﻮد . ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲﺷﺎﻣﻞ اﻧﺴﺠﺎم ﺧﻮد در ﻣﻘﺎﺑﻞ ﻧﺎاﻣﻴﺪي 
ﺑﻪ ﻣﻔﻬﻮم ﭘﺬﻳﺮش ﺷﻴﻮه زﻧـﺪﮔﻲ اﺳـﺖ و اﻳـﻦ ﻛـﻪ ﻓـﺮد ﺑـﺎ 
(. 9)داﺷﺘﻦ ﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﺧﻮب ﺑﺮ زﻧـﺪﮔﻲ ﺧـﻮد ﻛﻨﺘـﺮل دارد 
ﺑﺎﺷﺪ،  ﻣﻲﺎن داﺷﺘﻦ ﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﻳﻜﻲ از ﻧﻴﺎزﻫﺎي اﺳﺎﺳﻲ اﻧﺴ
ﺬﻳﺮي ﻓﺮدي ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﺎﺷﺪ، ﺑﻪ درﺟﺎت ﭘ ﺐﻫﺮ ﭼﻘﺪر ﻣﻴﺰان آﺳﻴ
ﻋﺰت ﻧﻔﺲ از ﺟﻮاﻧﺐ (. 01)ﺑﻴﺸﺘﺮي از ﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﻧﻴﺎز دارد 
ﻛـﻪ در  ﺑﺎﺷـﺪ ﻣـﻲ ﻣﻬﻢ ﺳﺎزﮔﺎري در ﺗﻤﺎﻣﻲ ﻣﺮاﺣﻞ زﻧـﺪﮔﻲ 
ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ ﻧﻘـﺶ  ﺳﺎزﮔﺎري ﻋﺎﻃﻔﻲ، ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ، اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ و روان
ﻣﺖ وﻳـﮋه در ﺳـﻼ ﻪ دارد و اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع در زﻣﺎن ﺳﺎﻟﻤﻨﺪي ﺑ
ﻦ ﻳ ـدر ا(. 21و11)ﻳﺎﺑـﺪ  ﻣﻲروان ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان اﻫﻤﻴﺖ ﺑﻴﺸﺘﺮي 
ﺠﺎد ﻳا ﻳﻲاﺣﺴﺎس ﺗﻨﻬﺎ ﻲدﻧﺒﺎل ﻛﺎﻫﺶ رواﺑﻂ اﺟﺘﻤﺎﻋ ﺳﻦ ﺑﻪ
ﺑـﺮ ﻧﺤـﻮه  ﻲو رواﻧ  ـ ﻲﺷﻮد ﻛﻪ ﻋﻼوه ﺑﺮ ﺳﻼﻣﺖ ﺟﺴﻤﺎﻧ ﻣﻲ
 .(41و31)ﮔﺬارد  ﻣﻲ ﺗﺄﺛﻴﺮ ﻲﺖ از زﻧﺪﮔﻳﺰان رﺿﺎﻴو ﻣ ﻲزﻧﺪﮔ
ﻣﻨﺠـﺮ ﺑـﻪ ﻛـﺎﻫﺶ ﺗﺤﻤـﻞ ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ  ﻲاﺣﺴـﺎس ﻧـﺎﺗﻮاﻧ
ﺶ ﺳــﻄﺢ اﺳــﺘﺮس و ﻳو اﻓــﺰا ﻲﻓﺴــﺮدﮔﻫــﺎ، ا ﻣﺤــﺮك
 ﻲﻧﺎﺳﺎزﮔﺎر، ﻛﺎﻫﺶ ﻋﺰت ﻧﻔـﺲ و ﺣﺘ ـ ﻲاﻧﻄﺒﺎﻗ يﺎﻫ ﺶواﻛﻨ
  (.51) ﺷﻮد ﻣﻲﻣﺮگ 
ﺳﺎﻟﻤﻨﺪي ﻋـﺰت ﻧﻔـﺲ را ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺘﻌﺪدي در دوران 
ﺗـﻮان ﺑـﻪ ﻣـﻲ ﻛـﻪ از آن ﺟﻤﻠـﻪ  دﻫﻨـﺪ ﻣـﻲ ﻗﺮار  ﺗﺄﺛﻴﺮﺗﺤﺖ 
ﺗﻨﻬـﺎﻳﻲ  و ﻴـﺮي، ﻃـﺮد ﺷـﺪن ﮔ ﻪاﺿﻄﺮاب، اﻓﺴﺮدﮔﻲ، ﮔﻮﺷ ـ
ﻻت ﻋـﺎﻃﻔﻲ و رواﻧـﻲ ﻫﺴﺘﻪ اﺻﻠﻲ اﺧـﺘﻼ  (.61)اﺷﺎره ﻛﺮد 
ﺎ اﺣﺴﺎس اﻧﺰوا و ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ اﺳﺖ و اﻧﺴـﺎن ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان ﻫ ناﻧﺴﺎ
 اي ﻪﻳﻚ ﻣﻮﺟﻮد اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺑﻪ رواﺑﻂ ﮔﺮوﻫﻲ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﭘﺸﺘﻮاﻧ
ﮔـﺮوه . ﺑﺮاي ﻛﺴﺐ اﻃﻤﻴﻨﺎن ﺧﺎﻃﺮ و آراﻣﺶ ﻧﻴﺎزﻣﻨـﺪ اﺳـﺖ 
 اي ﻪﻠﻴﺖ ﻣﺘﻘﺎﺑﻞ و وﺳ ـﻳﺣﻤﺎ يﺑﺮا ﻲﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﻓﺮﺻﺘ ﻲدرﻣﺎﻧ
اﺳﺘﺮس و ﺳـﺎزش  ﻣﺪارا ﻧﻤﻮدن ﺑﺎ يﺑﻪ ﻓﺮد ﺑﺮا ﻚﻤﻛ يﺑﺮا
ﻮﻳﻲ ﮔ ـ هﺧـﺎﻃﺮ (. 71)آورد  ﻣﻲﻓﺮاﻫﻢ  ﻲﺎﻫﻨﺪه زﻧﺪﮔﻛﺑﺎ ﻣﻨﺎﺑﻊ 
ﻧﻮﻋﻲ از روان درﻣﺎﻧﻲ ﮔﺮوﻫﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ در اﻳﻦ روش ﻋـﺰت 
 ،ﻧﻔﺲ و ﺻﻤﻴﻤﻴﺖ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ از ﻃﺮﻳﻖ ﺗﺠﺪﻳﺪ ﺗﺠﺎرب ﮔﺬﺷﺘﻪ
ﻮﻳﻲ در ﮔـﺮوه اﺗﻔـﺎق ﮔ ـ هﺧـﺎﻃﺮ  (.81)ﻳﺎﺑـﺪ ﻣـﻲ  ﺗﺄﺛﻴﺮﺗﺤﺖ 
ﻳﻜـﻲ از ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ ﺷﺪه و  -اﻓﺘﺪ و ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ ﻋﺎﻃﻔﻲ ﻣﻲ
ﻃﺒـﻖ . (91)ﺷـﻮد ﻣـﻲ ﻫﺎي ﮔﺮوه درﻣﺎﻧﻲ ﻣﺤﺴـﻮب  ﺗﻜﻨﻴﻚ
ﻮﻳﻲ ﮔ هﻨﺪي ﻣﺪاﺧﻼت ﭘﺮﺳﺘﺎري، ﺧﺎﻃﺮﺑ ﻪﺗﻌﺮﻳﻒ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻃﺒﻘ
ﻳﺎدآوري وﻗﺎﻳﻊ، اﺣﺴﺎﺳﺎت و اﻓﻜـﺎر ﮔﺬﺷـﺘﻪ ﺑـﺮاي ﺗﺴـﻬﻴﻞ 
ﻮﻳﻲ ﮔ ـ هﺧـﺎﻃﺮ . (02)ﺗﻄﺎﺑﻖ ﻳﺎﻓﺘﻦ ﺑﺎ ﺣـﺎل و زﻧـﺪﮔﻲ اﺳـﺖ 
رواﻧﻲ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺑﺎ ﻫﺪف ﻛﻤﻚ ﺑﻪ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﺑﺮاي  اي ﻪﻣﺪاﺧﻠ
ﻣﺪن ﺑﺎ ﺗﻐﻴﻴﺮات زﻧﺪﮔﻲ از ﺟﻤﻠﻪ رﻓـﺘﻦ ﺑـﻪ آﺳﺎﻳﺸـﮕﺎه ﻛﻨﺎر آ
ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﺑﻪ ﺻـﺤﺒﺖ در ﻣـﻮرد  ﻮﻳﻲ ﺷﺮﻛﺖﮔ هاﺳﺖ، ﺑﺎ ﺧﺎﻃﺮ
ﺷـﻮﻧﺪ، ﻛـﻪ اﻳـﻦ وﻗـﺎﻳﻊ ﺗﻮﺳـﻂ ﻣـﻲ وﻗﺎﻳﻊ ﮔﺬﺷﺘﻪ ﺗﺸـﻮﻳﻖ 
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٢٣
ﺎي ﮔﺬﺷـﺘﻪ ﻳـﺎدآوري ﻫ ـ ﻢﺎ، ﻣﻮﺳـﻴﻘﻲ، اﺷـﻴﺎ و ﻓـﻴﻠ ﻫ ﺲﻋﻜ
  .(12)ﺷﻮﻧﺪ  ﻣﻲ
ﻮﻳﻲ ﻓـﺮاﻫﻢ ﻛـﺮدن ﻓﺮﺻـﺘﻲ ﮔ ـ هﻫﺪف اﺳﺎﺳﻲ ﺧﺎﻃﺮ
ﺎي ﺑﺎ ﻣﻌﻨﺎي زﻧﺪﮔﻲ ﺧـﻮد را ﻫ ﻪﻪ ﺟﻨﺒﺑﺮاي ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان اﺳﺖ ﻛ
ﺗﻮاﻧـﺪ ﻣﻨﺠـﺮ ﺑـﻪ ﻣـﻲ ﺑﺮاي ﻫﻢ ﺑﺎزﮔﻮ ﻛﻨﻨﺪ ﻛﻪ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع 
ﺗﺤﻘﻖ ﻣﺠﺪد اﺣﺴﺎس ﻫﻮﻳﺖ ﺷﺨﺼﻲ، اﻳﺠـﺎد اﺗﺼـﺎل ﺑـﻴﻦ 
(. 22)از ﺷﺮاﻳﻂ ﻣﻮﺟﻮد ﺷﻮد  ﺗﺮ ﺣﺎل و ﮔﺬﺷﺘﻪ و ارزﻳﺎﺑﻲ واﻗﻊ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ اﻓـﺰاﻳﺶ ﺟﻤﻌﻴـﺖ ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان و ﺗﻌـﺪد و ﺗﻨـﻮع 
ﺑﺎ ﻧﻈﺮ ﺑﻪ اﻳﻦ ﻛـﻪ ﮔـﺮوه  ﺎﻳﻲ ﻛﻪ ﺑﺎ آن ﻣﻮاﺟﻬﻨﺪ وﻫ ساﺳﺘﺮ
ﻮﻳﻲ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻚ ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻣﺴﺘﻘﻞ، ﮔ هدرﻣﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﺷﻴﻮه ﺧﺎﻃﺮ
ﻟﺬا اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  .ﻛﻢ ﻫﺰﻳﻨﻪ و آﺳﺎن در ﭘﺮﺳﺘﺎري ﻣﻄﺮح اﺳﺖ
ﻮﻳﻲ ﺑـﺮ ﮔ ـ هﮔﺮوه درﻣﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﺷﻴﻮه ﺧﺎﻃﺮ ﺗﺄﺛﻴﺮﺑﺎ ﻫﺪف ﺗﻌﻴﻴﻦ 
ﺎي ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان اروﻣﻴﻪ اﻧﺠـﺎم ﻫ ﻪﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﺳﺎﻛﻦ در ﺧﺎﻧ ﻋﺰت
  .ﮔﺮﻓﺖ
  
   روش ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
ﭘﮋوﻫﺶ ﻳﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﺠﺮﺑﻲ از ﻧﻮع ﭘﻴﺶ آزﻣﻮن اﻳﻦ 
از ﺑﻴﻦ ﻣﺮاﻛـﺰ ﻧﮕﻬـﺪاري از ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪ در . و ﭘﺲ آزﻣﻮن اﺳﺖ
 اﻟﺰﻫـﺮا، ﺧﺎﻧـﻪ ﺳـﺒﺰ، آرا و ﻓـﺮدوس  ﻣﺮﻛـﺰ  4ﺷﻬﺮ اروﻣﻴـﻪ، 
وﻟﻴﻦ ﺆﻣﻌﺮﻓـﻲ ﺳـﺎزﻣﺎن ﺑﻬﺰﻳﺴـﺘﻲ، ﻫﻤﻜـﺎري ﻣﺴ ـ ﺑﺮاﺳﺎس
ﺎي ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان، ﺷـﺮاﻳﻂ ﺟﺴـﻤﺎﻧﻲ و رواﻧـﻲ ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان ﻫ ﻪﺧﺎﻧ
ﺗﻤﺎم ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﺳـﺎﻛﻦ . ﮔﺮدﻳﺪﺳﺎﻛﻦ در اﻳﻦ ﻣﺮاﻛﺰ اﻧﺘﺨﺎب 
ﺎي ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﻛﻪ ﺷﺮاﻳﻂ ﺷﺮﻛﺖ در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ را ﻫ ﻪﺧﺎﻧ اﻳﻦ در
ﻧﺎﻣﻪ را ﺗﻜﻤﻴﻞ ﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪ ﺑﻪ ﺻـﻮرت  داﺷﺘﻨﺪ و ﻓﺮم رﺿﺎﻳﺖ
ﻧﻔـﺮ واﺟـﺪ  48ﺗﻤﺎم ﺷﻤﺎري وارد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪﻧﺪ ﻛـﻪ ﺷـﺎﻣﻞ 
ﻣﻼﺣﻈﺎت اﺧﻼﻗـﻲ در اﻳـﻦ ﭘـﮋوﻫﺶ ﺷـﺎﻣﻞ . ﺷﺮاﻳﻂ ﺑﻮدﻧﺪ
اﻫـﺪاف ﭘـﮋوﻫﺶ و  ﺎ و ﺑﻴـﺎن ﻫ ـ ﻪﻣﻌﺮﻓﻲ ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮ ﺑﻪ ﻧﻤﻮﻧ  ـ
ﻧﺎﻣـﻪ ﺑﻪ واﺣﺪﻫﺎي ﻣـﻮرد ﭘـﮋوﻫﺶ، اﺧـﺬ رﺿـﺎﻳﺖ  روش ﻛﺎر
ﺷـﺮﻛﺖ در ﻛﺘﺒﻲ از واﺣﺪﻫﺎي ﻣﻮرد ﭘﮋوﻫﺶ، اﺧﺘﻴﺎري ﺑﻮدن 
ﻪ ﭘﮋوﻫﺶ و ﺧﺮوج از آن، ﻣﺤﺮﻣﺎﻧﻪ ﻣﺎﻧﺪن ﻛﻠﻴﻪ اﻃﻼﻋـﺎت ﺑ  ـ
ﻧﺎم و  ﺎ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺑﻲﻫ ﻪﺗﻮزﻳﻊ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣ و دﺳﺖ آﻣﺪه از اﻓﺮاد
ﺳـﺎل و  06داﺷـﺘﻦ ﺳـﻦ  ﺷﺎﻣﻞ ورود ﻫﺎيرﻣﻌﻴﺎ .ﺑﻮد ﺑﺎ ﻛﺪ
 ﻧﺪاﺷـﺘﻦ  اﺷـﺨﺎص،  و ﻣﻜـﺎن  و زﻣـﺎن  ﺑـﻪ  آﮔـﺎﻫﻲ  ﺑﺎﻻﺗﺮ،
 ﺑﻴﻤﺎرﺳـﺘﺎن  در ﺑﺴﺘﺮي ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻧﺪاﺷﺘﻦ ﻧﺎﺷﻨﻮاﻳﻲ، و ﻧﺎﺑﻴﻨﺎﻳﻲ
 ﮔﺬﺷـﺘﻪ،  ﻣـﺎه  6 در ﺳـﻮگ  ﺗﺠﺮﺑـﻪ  و رواﻧﻲ درﻣﺎن و رواﻧﻲ
 ﺣﺎﻓﻈﻪ ذﻫﻨﻲ، ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ در ﻛﻪ درﻣﺎﻧﻲ ﻫﺮﮔﻮﻧﻪ درﻳﺎﻓﺖ ﻋﺪم
 ﻞﺣﺪاﻗ آﺳﺎﻳﺸﮕﺎه در اﻗﺎﻣﺖ ﻛﺮد و ﻣﻲ اﻳﺠﺎد اﺧﺘﻼل ﺗﻔﻜﺮ ﻳﺎ
و ﻣﻌﻴﺎرﻫـﺎي ﺧـﺮوج ﺷـﺎﻣﻞ اﺑـﺘﻼ ﺑـﻪ  ﺑـﻮد  ﻣـﺎه  6 ﻣﺪت ﺑﻪ
ﺎي ﺟﺴﻤﻲ ﻣﺆﺛﺮ ﺑـﺮ روان ﻫ يﺑﻴﻤﺎري رواﻧﻲ و ﺳﺎﻳﻜﻮز، ﺑﻴﻤﺎر
ﻣﺎﻧﻨﺪ ﺗﻴﺮوﺋﻴﺪ، اﺧـﺘﻼل ﺷـﻨﺎﺧﺘﻲ، ﺳـﺎﺑﻘﻪ ﻗﺒﻠـﻲ ﺷـﺮﻛﺖ در 
زﻣـﺎن در ﺟﻠﺴـﺎت روان ﻮﻳﻲ و ﺷﺮﻛﺖ ﻫـﻢ ﮔ هﺟﻠﺴﺎت ﺧﺎﻃﺮ
  .درﻣﺎﻧﻲ دﻳﮕﺮ ﺑﻮد
ﺳ ــﻦ، ﺟ ــﻨﺲ، ﻣﻴ ــﺰان  ﺑﺮاﺳــﺎس ﺳ ــﺎﻟﻤﻨﺪان ﻣﺮاﻛ ــﺰ
ﻧﻔــﺮي  24ت و ﻧﻤــﺮه اﻓﺴــﺮدﮔﻲ در دو ﮔــﺮوه ﺗﺤﺼــﻴﻼ
ﻫﻤﺎﻧﻨﺪﺳﺎزي ﺷﺪﻧﺪ و ﺳﭙﺲ اﻳﻦ دو ﮔﺮوه ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﺼـﺎدﻓﻲ 
ﺗﺨﺼـﻴﺺ . و ﻣﺪاﺧﻠـﻪ ﺗﺨﺼـﻴﺺ ﻳﺎﻓﺘﻨـﺪ  ﺷـﺎﻫﺪ ﺑﻪ دو ﮔـﺮوه 
ﺗﺼﺎدﻓﻲ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از روش ﭘﺮﺗﺎب ﺳﻜﻪ ﺑﺎ دو روي ﺷﻴﺮ و ﺧﻂ 
و ﻣﺪاﺧﻠﻪ در ﻫﺮ ﻣﺮﻛـﺰ ﺻـﻮرت  ﺷﺎﻫﺪ ﺎيﻫ هﺑﺮاي اﻧﺘﺨﺎب ﮔﺮو
اﺑـﺰار ﮔـﺮدآوري اﻃﻼﻋـﺎت ﭘﺮﺳﺸـﻨﺎﻣﻪ  در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، .ﮔﺮﻓﺖ
ﻣﻌﻴـﺎر ﻋـﺰت ﻧﻔـﺲ . ﻣﻌﻴﺎر ﺳﻨﺠﺶ ﻋﺰت ﻧﻔﺲ روزﻧﺒﺮگ ﺑـﻮد 
ﺟﻤﻠﻪ  01ﺑﺮﮔﻴﺮﻧﺪه ﻳﻚ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ روا و ﭘﺎﻳﺎ اﺳﺖ و درروزﻧﺒﺮگ 
ﻳﺎ اﻇﻬﺎر ﻧﻈﺮي اﺳﺖ ﻛﻪ اﺣﺴﺎس واﻗﻌﻲ اﻓﺮاد درﺑﺎره ﻫﺮ ﻳﻚ از 
ﻲ ﻣﻮاﻓﻖ، ﻣﻮاﻓﻖ، ﻣﺨﺎﻟﻒ و ﺟﻤﻼت، در ﻳﻜﻲ از ﭼﻬﺎر ﮔﺰﻳﻨﻪ ﺧﻴﻠ
 1ﻋﻼﻣﺖ ﺿﺮﺑﺪر در ﻣﻘﺎﺑﻞ ﻫﺮ ﺟﻤﻠﻪ ﺑﺎ ﻧﻤﺮات  ﺧﻴﻠﻲ ﻣﺨﺎﻟﻒ ﺑﺎ
ﺷﻮد و ﻧﻤﺮه ﻛـﻞ از ﻣﺠﻤـﻮع ﻧﻤـﺮات داده  ﻣﻲﻣﺸﺨﺺ  4اﻟﻲ 
ﺑﺪﻳﻦ ﺗﺮﺗﻴـﺐ ﻛـﻪ ﻧﻤـﺮه . آﻳﺪ ﻣﻲدﺳﺖ ﻪ ﺳﺆال ﺑ 01ﺷﺪه ﺑﺮاي 
ﺑﺎﺷﺪ  ﻣﻲدﻫﻨﺪه ﺣﺪاﻛﺜﺮ ﻋﺰت ﻧﻔﺲ  ﻧﺸﺎن 04ﺣﺪاﻗﻞ و ﻧﻤﺮه 01
ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻣﻌﻴﺎر ﺳـﻨﺠﺶ ﻋـﺰت ﻧﻔـﺲ رزﻧﺒـﺮگ ﻳـﻚ (. 32)
ﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ اﻳـﻦ و ﻫﻤﻜـﺎران ﻬﺒﺎززادﮔﺎن ﺷ ـ. ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﭘﺎﻳﺎ اﺳـﺖ 
ﺎﻧـﻪ ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ را در ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﺳـﺎﻛﻦ در ﺧ 
ﺣﺠﺘﻲ و ﻫﻤﻜﺎران ﺿـﺮﻳﺐ آﻟﻔـﺎي (. 32) ﻧﺪﮔﺰارش ﻛﺮد 0/58
 (.21) اﻧـﺪ هﮔـﺰارش ﻧﻤـﻮد 0/87ﻛﺮوﻧﺒـﺎخ اﻳـﻦ ﭘﺮﺳﺸـﻨﺎﻣﻪ را 
ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﺣﻀﻮري ﮔﺬاري و ﻧﺎم، ﺑﺎ ﻛﺪ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺑﻲﺎ ﻫ ﻪﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣ
  .ﺗﻜﻤﻴﻞ ﮔﺮدﻳﺪﺑﺎ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﻣﻨﺘﺨﺐ 
ﻮﻳﻲ ﮔﺮوﻫـﻲ در ﻫـﺮ ﻣﺮﻛـﺰ ﮔ ـ هﺟﻠﺴﺎت درﻣﺎﻧﻲ ﺧﺎﻃﺮ
دو ﺑﺎر و ﻫﺮ ﺑﺎر ﺑﻪ ﻣﺪت ﻳﻚ ﺗﺎ ﻳـﻚ  اي ﻪﺟﻠﺴﻪ، ﻫﻔﺘ 8ﺷﺎﻣﻞ 
ﺷـﻨﺎس و ﻫﻤﻜـﺎر ﺳﺎﻋﺖ و ﻧـﻴﻢ ﺑـﺎ ﺣﻀـﻮر ﭘﮋوﻫﺸـﮕﺮ، روان 
ﻣﺤﺘـﻮاي . ﺎي ﻣﺪاﺧﻠـﻪ ﺗﺸـﻜﻴﻞ ﺷـﺪ ﻫ ـ هﭘﮋوﻫﺸﮕﺮ ﺑﺮاي ﮔﺮو
ﺟﻠﺴﺎت ﺷﺎﻣﻞ ﺻﺤﺒﺖ در ﻣﻮرد ﺧﺎﻃﺮات ﺧﻮﺷﺎﻳﻨﺪ ﻣﺮﺑﻮط ﺑـﻪ 
ﻣﺨﺘﻠﻒ زﻧﺪﮔﻲ ﮔﺬﺷﺘﻪ، دﺳﺘﺎوردﻫﺎ، ﺗﺠـﺎرب ﻟـﺬت  ﺎيﻫ ندورا
. ﻨﻨـﺪﮔﺎن ﺑـﻮد ﻛ ﺖﺎي زﻧﺪﮔﻲ ﺷـﺮﻛ ﻫ ﺖﺑﺨﺶ ﮔﺬﺷﺘﻪ و ﻣﻮﻓﻘﻴ
ﻨﻨﺪﮔﺎن، زﻣﺎن ﻛﻮﺗـﺎﻫﻲ ﻛ ﺖﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺟﻬﺖ رﻓﻊ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﺷﺮﻛ
ﺑﺮاي اﺳﺘﺮاﺣﺖ و ﺻﺮف ﻣﻴﺎن وﻋﺪه ﺑﻴﻦ ﺟﻠﺴﻪ اﺧﺘﺼﺎص داده 
اﺛـﺮ ﻣﺘﻐﻴـﺮ ﺟﻬـﺖ ﺟﻠـﻮﮔﻴﺮي از  ،ﺷـﺎﻫﺪ  ﺎيﻫ ـ هدر ﮔـﺮو . ﺷﺪ
ﻨﺪان ﻫﺮ دو ﮔﺮوه ﺟﻠﺴﺎت ﮔﺮوﻫـﻲ ﺮ ﺗﻌﺎﻣﻞ ﺑﻴﻦ ﺳﺎﻟﻤﮔ ﻪﻣﺪاﺧﻠ
ﻣﺎه از  1ﻣﺠﺪد ﭘﺲ از ﮔﺬﺷﺖ . ﺑﻪ ﺻﻮرت دوﺳﺘﺎﻧﻪ ﺑﺮﮔﺰار ﺷﺪ
ﻮﻳﻲ ﮔﺮوﻫﻲ، ﭘﺮﺳﺸـﻨﺎﻣﻪ ﻣﻌﻴـﺎر ﮔ هاﺗﻤﺎم ﺟﻠﺴﺎت درﻣﺎﻧﻲ ﺧﺎﻃﺮ
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٣٣
ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﺳﻨﺠﺶ ﻋﺰت ﻧﻔﺲ روزﻧﺒﺮگ در اﺧﺘﻴﺎر ﻫﺮ ﻛﺪام از 
 ﻣﺮﻛﺰ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪي 4ﺎي ﻣﺪاﺧﻠﻪ و ﻛﻨﺘﺮل در ﻫﺮ ﻫ هﮔﺮوﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ 
ت آن ﺑـﻪ ﺻـﻮرت ﭘـﺲ آزﻣـﻮن در ﻧﻈـﺮ ﻗﺮار داده ﺷﺪ و ﻧﻤﺮا
ﺎي آﻣـﺎري ﻫ ـ نو آزﻣـﻮ  SSPSاﻓﺰار  ﺎ ﺑﺎ ﻧﺮمﻫ هﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ داد
  .ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ و اﺳﺘﻨﺒﺎﻃﻲ ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ ﺷﺪ
  
   ﻫﺎﻳﺎﻓﺘﻪ
 ﺎي ﮔﺮوهﻫ ﻪﺎي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ اﻛﺜﺮﻳﺖ ﻧﻤﻮﻧﻫ ﻪﻳﺎﻓﺘ
را زﻧـﺎن ﺗﺸـﻜﻴﻞ ( %74/6و54/2)ﺐ ﻴ ـو ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺑـﻪ ﺗﺮﺗ  ﺷﺎﻫﺪ
دو ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ در دو ﮔﺮوه ﻣﺪاﺧﻠﻪ  ﻧﺘﺎﻳﺞ آزﻣﻮن ﻛﺎي. دادﻧﺪ ﻣﻲ
ﻫﻞ و ﺳـﻄﺢ ﺄاز ﻧﻈﺮ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﺟﻨﺲ، ﺳﻦ، وﺿﻌﻴﺖ ﺗ ﺷﺎﻫﺪ و
ﺟﺪول )داري وﺟﻮد ﻧﺪارد ﻣﻌﻨﺎﺗﺤﺼﻴﻼت از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري اﺧﺘﻼف 
زن و ﻣﺮدي ﻛﻪ از ﻗﻴﺪ ﻧﻜﺎح و ﭘﻴﻤـﺎن )ﮔﺮوه ﻣﻄﻠﻘﻪ (. 1ﺷﻤﺎره 
ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ ﮔـﺮوه ( اﻧﺪ ﻪزﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﺑﺎ ﺗﺸﺮﻳﻔﺎت ﺧﺎص رﻫﺎﻳﻲ ﻳﺎﻓﺘ
و ﻣﺮدي ﻛﻪ ﺑﺪون ﺗﺸﺮﻳﻔﺎت ﺧﺎص راﺑﻄﻪ زوﺟﻴـﺖ زن )ﻣﺘﺎرﻛﻪ 
  .داراي ﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﺑﺎﻻﺗﺮي ﺑﻮدﻧﺪ( اﻧﺪ هﺧﻮد را ﻗﻄﻊ ﻛﺮد
ﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات ﻋـﺰت 
ﻮﻳﻲ ﺗﻔﺎوت ﮔ هو ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻗﺒﻞ از ﺧﺎﻃﺮ ﺷﺎﻫﺪﻧﻔﺲ ﺑﻴﻦ دو ﮔﺮوه 
ﻣﺴـﺘﻘﻞ  ﻧﺘﻴﺠﻪ آزﻣﻮن ﺗﻲ(. p=0/58)آﻣﺎري ﻣﻌﻨﺎداري ﻧﺪاﺷﺖ 
ﻧﻤـﺮات ﻋـﺰت ﻧﻔـﺲ و ﺪ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﺑﻌ
 ﺷـﺎﻫﺪ دو ﮔﺮوه ﺑﻴﻦ ﺗﻐﻴﻴﺮ ﻧﻤﺮه ﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
  (.p<0/100) داري داردﻣﻌﻨﺎو ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺗﻔﺎوت آﻣﺎري 
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات ﻋﺰت  ﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ
ﺑﻮد ﻛﻪ ﺑﻌﺪ  62/91ﻮﻳﻲ ﮔ هاز ﺧﺎﻃﺮ ﻗﺒﻞ ﺷﺎﻫﺪﻧﻔﺲ در ﮔﺮوه 
ﻧﺘـﺎﻳﺞ آزﻣـﻮن  .ﻛـﺎﻫﺶ ﻳﺎﻓـﺖ  52/67 از ﺣﺪود ﻳﻚ ﻣﺎه ﺑﻪ
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤـﺮات ﻋـﺰت  ﺷﺎﻫﺪزوج ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ در ﮔﺮوه  ﺗﻲ
ﺪارد ﻧ  ـدار ﻣﻌﻨـﺎ ﻧﻔﺲ ﻗﺒﻞ و ﺑﻌـﺪ از ﻣﺪاﺧﻠـﻪ ﺗﻔـﺎوت آﻣـﺎري 
در ﮔﺮوه ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤـﺮات ﻋـﺰت ﻧﻔـﺲ (. p=0/90)
 82/59ﺑﻮد ﻛـﻪ ﭘـﺲ از ﻣﺪاﺧﻠـﻪ ﺑـﻪ  62/03ﻗﺒﻞ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ 
اﻳﻦ اﻓـﺰاﻳﺶ را زوج  ﻃﻮري ﻛﻪ آزﻣﻮن ﺗﻲﻪ ، ﺑاﻓﺰاﻳﺶ ﻳﺎﻓﺖ
  (.3ﺟﺪول ﺷﻤﺎره ) (p<0/100)دار ﻧﺸﺎن داد ﻣﻌﻨﺎ
  
  ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان در دو ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ و ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﺸﺨﺼﺎت ﺟﻤﻌﻴﺖ -1 ﺟﺪول
  دو آزﻣﻮن آﻣﺎري ﻛﺎي  ﮔﺮوه ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ  ﻣﺘﻐﻴﺮ
  درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد
  p=0/93  2/4 2 4/8 4 ﻣﺮد  ﺟﻨﺲ
  74/6 04 54/2 83 زن
  ﺳﻦ
  32/8 02 72/4 32 ﺳﺎل47ﺗﺎ06
  91 61 51/5 31 ﺳﺎل48ﺗﺎ57  p=0/77
  7/1 6 7/1 6 ﺳﺎل48ﺑﻴﺶ از
  وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺄﻫﻞ
  1/2 1 4/8 4 ﻣﺠﺮد
  p=0/94
  91 61 41/3 21 ﻣﺘﺄﻫﻞ
  0 0 1/2 1 ﻣﻄﻠﻘﻪ
  1/2 1 1/2 1 ﻣﺘﺎرﻛﻪ
  82/6 42 82/6 42 ﺑﻴﻮه
  ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼت
  82/6 42 22/6 91 ﺳﻮادﺑﻲ
  p=0/75
  41/3 21 51/5 31 اﺑﺘﺪاﻳﻲ
  0 0 1/2 1 راﻫﻨﻤﺎﻳﻲ
  2/4 2 3/6 3 ﻣﺘﻮﺳﻄﻪ
  3/6 3 7/1 6 دﻳﭙﻠﻢ
  1/2 1 0 0 داﻧﺸﮕﺎه
  
  ﻮﻳﻲﮔ هﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات ﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﺑﻴﻦ دو ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ و ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻗﺒﻞ و ﺑﻌﺪ از اﻧﺠﺎم ﮔﺮوه درﻣﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﺷﻴﻮه ﺧﺎﻃﺮ -2ﺟﺪول 
  ﻣﺴﺘﻘﻞ آزﻣﻮن آﻣﺎري ﺗﻲ  ﻣﺪاﺧﻠﻪﮔﺮوه  ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ ﻋﺰت ﻧﻔﺲ
  ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ±اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ±اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر
  t=0/91  p=0/58  62/03±3/90  62/91±2/36 ﻗﺒﻞ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ
  t=6/11 p<0/100  82/59±1/06  52/67±2/79 ﺑﻌﺪ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ
  t=7/04  p<0/100  2/46±2/84  -0/24±1/10 ﻧﻤﺮات ﺑﻌﺪ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ از ﻗﺒﻞ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺗﻔﺎﺿﻞ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ
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۴٣
  و ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺷﺎﻫﺪدر دو ﮔﺮوه  ﻮﻳﻲﮔ هﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات ﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﻗﺒﻞ و ﺑﻌﺪ از اﻧﺠﺎم ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﮔﺮوه درﻣﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﺷﻴﻮه ﺧﺎﻃﺮ -3ﺟﺪول 
  زوج آزﻣﻮن آﻣﺎري ﺗﻲ  ﺑﻌﺪ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ  ﻗﺒﻞ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻋﺰت ﻧﻔﺲ
  ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ±اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر  ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ±اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر
  t=-1/88  p=0/90  52/67±2/79  62/91±2/36 ﺷﺎﻫﺪ ﮔﺮوه
  t=2/37  p<0/100  82/59±1/06  62/03±3/90 ﮔﺮوه ﻣﺪاﺧﻠﻪ
  
  ﺑﺤﺚ
اﻣﺮوزه ﭘﺪﻳﺪه ﺳﺎﻟﻤﻨﺪي ﺑﺎ ﻫﻤﻪ اﺑﻌﺎد رواﻧﻲ، اﺟﺘﻤـﺎﻋﻲ، 
ﻞ ﺟـﺪي و ﻳﻓﺮﻫﻨﮕـﻲ، اﻋﺘﻘـﺎدي و اﻗﺘﺼـﺎدي از ﺟﻤﻠـﻪ ﻣﺴـﺎ
ﺎ ﺑﻪ ﻃﻮر ﺧﺎص و ﺑﺮاي ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺑﻪ ﻃـﻮر ﻫ هزا ﺑﺮاي ﺧﺎﻧﻮاد ﭼﺎﻟﺶ
. ﻌﻪ و ﺗﻮﺳﻌﻪ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺷﺪه اﺳـﺖ ﻋﺎم، در ﻛﺸﻮرﻫﺎي در ﺣﺎل ﺗﻮﺳ
در اﻏﻠﺐ ﺟﻮاﻣﻊ اﻣـﺮوزه ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان راﻫـﻲ ﺳـﺮاي ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان 
ﻟﻪ ﭘﻴﺎﻣﺪ ﻧﺎﻣﻄﻠﻮﺑﻲ ﺑﺮاي ﺳﻼﻣﺖ رواﻧـﻲ و ﺄﺷﻮﻧﺪ و اﻳﻦ ﻣﺴ ﻣﻲ
از  %04 ﺟﺴـﻤﺎﻧﻲ ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان داﺷـﺘﻪ اﺳـﺖ و اﻣـﺮوزه ﺗﻘﺮﻳﺒـﺎً
ﺎي رواﻧـﻲ را ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان ﺗﺸـﻜﻴﻞ ﻫ نﺟﻤﻌﻴﺖ ﺑﺴﺘﺮي ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎ
ﻟﻌـﻪ ﻧﺸـﺎن داد ﻛـﻪ اﻛﺜﺮﻳـﺖ ﺎي ﻣﻄﺎﻫ ـ ﻪﻳﺎﻓﺘ ـ (.42)دﻫﻨﺪ  ﻣﻲ
ﻂ ﻳدادﻧـﺪ ﺷـﺮا ﻣـﻲ ﺎي اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ را زﻧـﺎن ﺗﺸـﻜﻴﻞ ﻫ ﻪﻧﻤﻮﻧ
 يﺮﻳﺬﭘ ـ ﺐﻴﺧـﺎص زﻧ ـﺎن ﺳـﺒﺐ آﺳ  ـ ياﻗﺘﺼـﺎد - ﻲاﺟﺘﻤـﺎﻋ
 يدوران ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪ  يﺎﻫ سﻤﺒﻮدﻫﺎ و اﺳﺘﺮﻛﺸﺘﺮﺷﺎن در ﺑﺮاﺑﺮ ﻴﺑ
دﻟﻴﻞ ﺷﺮاﻳﻂ اﻗﺘﺼﺎدي و اﺟﺘﻤـﺎﻋﻲ ﻪ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان زن ﺑ. ﺷﻮد ﻣﻲ
ﺎي ﻫ سﺎ و اﺳﺘﺮﺬﻳﺮي ﺑﻴﺸﺘﺮي در ﺑﺮاﺑﺮ ﻛﻤﺒﻮدﻫﭘ ﺐﺧﺎص، آﺳﻴ
ﻨﻨـﺪه در ﻛ ﺖاﻛﺜﺮ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﺷـﺮﻛ  (.52)دوران ﺳﺎﻟﻤﻨﺪي دارﻧﺪ 
 enruobtihWو  deenS .ﺳﻮاد و ﺑﻴﻮه ﺑﻮدﻧﺪ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﻲ
و ﻧـﺪ ﻦ ﺑـﺎﻻ ذﻛـﺮ ﻛﺮد ﻴدر ﺳـﻨ  ﻲرا از ﻋﻠـﻞ ﻧـﺎﺗﻮاﻧ  ﻲاﻓﺴﺮدﮔ
 ﻲﺗﻨﻬـﺎ و ﻃـﻮﻻﻧ  ﻲﺮ از دﺳﺖ دادن ﻫﻤﺴﺮ، زﻧـﺪﮔ ﻴﻧﻈ ﻲﻋﻮاﻣﻠ
در  ﻲدﮔﺎ در ﻣﺆﺳﺴـﺎت را در ﺑـﺮوز اﻓﺴـﺮﻳـﻣـﺪت در ﻣﻨـﺰل 
ﻧﺸـﺎن  در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺘـﺎﻳﺞ  (.62) ﻨﺪﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﻣﺆﺛﺮ داﻧﺴﺘ
و ﻣﺪاﺧﻠﻪ از ﻧﻈﺮ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﺟـﻨﺲ،  ﺷﺎﻫﺪداد ﻛﻪ در دو ﮔﺮوه 
ﺗﺤﺼﻴﻼت از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري ارﺗﺒـﺎط و ﺳﻄﺢ  ﺳﻦ، وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺄﻫﻞ
داري وﺟﻮد ﻧﺪارد و ﺑـﻪ ﻋﺒـﺎرﺗﻲ دو ﮔـﺮوه ﻫﻤﮕـﻦ ﻣﻌﻨﺎآﻣﺎري 
واﺑﺴﺘﻪ در ﮔـﺮوه  دار در ﻣﺘﻐﻴﺮﻣﻌﻨﺎﻟﺬا وﺟﻮد ﺗﻔﺎوت . ﺷﺪه ﺑﻮدﻧﺪ
ﻣﺜﺒﺖ اﺟﺮاي ﮔﺮوه  ﺗﺄﺛﻴﺮﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻗﺒﻞ و ﺑﻌﺪ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ، ﻧﺎﺷﻲ از 
  .ﻮﻳﻲ ﺑﻮده اﺳﺖﮔ هدرﻣﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﺷﻴﻮه ﺧﺎﻃﺮ
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺸﺎن داد ﻛـﻪ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤـﺮات 
و ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻗﺒﻞ از اﺟـﺮاي ﺷﺎﻫﺪ ﺎي ﮔﺮوه ﻫ ﻪﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﻧﻤﻮﻧ
داري ﻣﻌﻨـﺎ ﻮﻳﻲ ﺗﻔﺎوت آﻣﺎري ﮔ هﮔﺮوه درﻣﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﺷﻴﻮه ﺧﺎﻃﺮ
ﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﻳﻚ ﻧﻴﺮوي ﻗـﻮي . ﻧﺪاﺷﺖ و در ﺣﺪ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺑﻮد
ﻛﻨﺪ ﺗﺎ ﻓﺮد ﺑﺎ ﻣﺸـﻜﻼت زﻧـﺪﮔﻲ ﺑـﻪ ﻃـﺮز  ﻣﻲدروﻧﻲ اﻳﺠﺎد 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﺘـﺎﻳﺞ اﻳـﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ (. 72)رو ﺷﻮد  ﻣﺆﺛﺮﺗﺮي روﺑﻪ
ﻛﻪ اﻛﺜﺮﻳﺖ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان زن و ﻣﺮد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﺒـﻞ از ﻣﺪاﺧﻠـﻪ از 
و ﺑﺎ در ﻧﻈـﺮ ﮔـﺮﻓﺘﻦ  اﻧﺪ هﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﻣﺘﻮﺳﻄﻲ ﺑﺮﺧﻮردار ﺑﻮد
ﻛﻪ ﻳﻜﻲ از ﻧﻴﺎزﻫﺎي ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﻣﻌﻨﺎ ﺑﺨﺸﻴﺪن ﺑﻪ اﻳﻦ 
ﺎ ﻣﺴـﺘﻠﺰم ﺗﻮاﻧﻤﻨـﺪ ﺑـﻮدن آﻧـﺎن در ﻫـ نزﻧـﺪﮔﻲ و زﻧـﺪﮔﻲ آ
ﺎي ﺳـﻼﻣﺘﻲ ﺑـﻪ ﻫ ـ هوﻟﻴﺖ ﮔﺮوﺆﻴﺮي اﺳﺖ اﻳﻦ ﻣﺴﮔ ﻢﺗﺼﻤﻴ
ﺧﺼﻮص ﭘﺮﺳﺘﺎران اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑـﺎ ﺷـﻨﺎﺧﺖ ﻋﻮاﻣـﻞ ﻣـﺮﺗﺒﻂ و 
ﺗﻘﻮﻳﺖ ﺣﺲ ارزﺷﻤﻨﺪ ﺑﻮدن، ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان را در رﺳﻴﺪن ﺑﻪ اﻳﻦ 
  (.82)ﻫﺪف ﻳﺎري ﻧﻤﺎﻳﺪ 
 ﻮﻳﻲﮔ ـ هﻧﺸـﺎن داد ﻛـﻪ ﺧـﺎﻃﺮ اﻳـﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺎ ﻫ ﻪﻳﺎﻓﺘ
ﺑﺎﻋـﺚ اﻓـﺰاﻳﺶ ﻋـﺰت ﻧﻔـﺲ ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان در ﮔـﺮوه  ﮔﺮوﻫﻲ
دار ﻣﻌﻨـﺎ و اﻳﻦ اﻓﺰاﻳﺶ از ﻧﻈﺮ آﻣـﺎري . ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﮔﺮدﻳﺪه اﺳﺖ
در و ﻫﻤﻜﺎران  oahCدر اﻳﻦ راﺑﻄﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ . ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ
ﻮﻳﻲ ﺑﺮ ﻋـﺰت ﻧﻔـﺲ و ﮔ هﺧﺎﻃﺮ ﺗﺄﺛﻴﺮﺗﺤﺖ ﻋﻨﻮان  اي ﻪﻣﻄﺎﻟﻌ
ﻧﺪﮔﻲ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﮔﺮوه ﻣﺪاﺧﻠـﻪ از رﺿﺎﻳﺖ از ز
و ﻫﻤﻜﺎران در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  niL(. 81)اﺳﺖ  ﮔﺮوه آزﻣﻮن ﺑﻴﺸﺘﺮ
ﻮﻳﻲ ﺑـﺮ وﺿـﻌﻴﺖ ﮔ ـ هﺧـﺎﻃﺮ  ﺗﺄﺛﻴﺮﺧﻮد ﺗﺤﺖ ﻋﻨﻮان ﺑﺮرﺳﻲ 
ﻮﻳﻲ ﻣﻮﺟﺐ اﻓﺰاﻳﺶ ﮔ هﻋﻤﻮﻣﻲ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﺧﺎﻃﺮ
ﻮﻳﻲ ﺑﺎ ﺑﻬﺒﻮد ﺑﺨﺸﻴﺪن ﺑﻪ ﮔ هﺧﺎﻃﺮ(. 92)ﺷﻮد  ﻣﻲﻋﺰت ﻧﻔﺲ 
ارﺗﻘﺎي ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ ﺳﺒﺐ ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ  ﺳﺎزﻣﺎﻧﺪﻫﻲ ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ و
ﻛـﺎﻫﺶ  ﻋﺚاز ﺳﻮﻳﻲ ﺑﺎ و ﺷﻮد ﻣﻲﻞ زﻧﺪﮔﻲ ﻳﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﺎ ﻣﺴﺎ
(. 03)د ﺷـﻮ ﻣـﻲ ﻋـﺰت ﻧﻔـﺲ اﻓـﺰاﻳﺶ اﺣﺴﺎس ﺗﻨﻬـﺎﻳﻲ و 
 ﺗـﺄﺛﻴﺮ ﺑـﺎ ﻫـﺪف ﺗﻌﻴـﻴﻦ  اي ﻪو ﻫﻤﻜﺎران ﻣﻄﺎﻟﻌ ـ gnaihC
ﻮﻳﻲ ﺑﺮ ﻋﺰت ﻧﻔﺲ و رﺿﺎﻳﺖ از زﻧﺪﮔﻲ در ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﮔ هﺧﺎﻃﺮ
ﺎﻟﻌـﻪ ﻧﺸـﺎن داد ﻛـﻪ اﻧﺠﺎم دادﻧﺪ ﻛﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺣﺎﺻﻞ از اﻳﻦ ﻣﻄ
 ﺷـﺎﻫﺪ ﻧﻤﺮات ﻋﺰت ﻧﻔﺲ در ﮔﺮوه ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﺑـﻪ ﮔـﺮوه 
 ﺗـﺄﺛﻴﺮ ﭘﺲ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ اﻓﺰاﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ اﺳﺖ اﻳﻦ ﻧﺘـﺎﻳﺞ ﺑﻴـﺎﻧﮕﺮ 
ﻮﻳﻲ ﺑﺮ ﻋﺰت ﻧﻔﺲ و ﻣﻴﺰان رﺿﺎﻳﺖ از زﻧﺪﮔﻲ ﮔ هﻣﺜﺒﺖ ﺧﺎﻃﺮ
ﺗﺤـﺖ  اي ﻪدر ﻣﻄﺎﻟﻌو ﻫﻤﻜﺎران دﻫﻜﺮدي ﻧﻌﻤﺘﻲ (. 13)ﺑﻮد 
ﺸـﺎن داد ﻛـﻪ ﻮﻳﻲ ﺑﺮ ﻛﻴﻔﻴﺖ زﻧـﺪﮔﻲ ﻧ ﮔ هﺧﺎﻃﺮ ﺗﺄﺛﻴﺮﻋﻨﻮان 
ﻮﻳﻲ ﮔﺮوﻫﻲ ﺑﺎﻋﺚ اﻳﺠﺎد اﺣﺴﺎس دروﻧﻲ ﺑﻬﺘﺮي در ﮔ هﺧﺎﻃﺮ
اﻓﺮاد ﺳﺎﻟﺨﻮرده ﺷﺪه و ﺑﺎ اﻧـﺮژي ﺑﻬﺘـﺮي ﻛﺎرﻫـﺎي روزﻣـﺮه 
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۵٣
دﻫﻨﺪ زﻳـﺮا ﻛـﻪ ﻋـﺰت ﻧﻔـﺲ و ﺻـﻤﻴﻤﻴﺖ  ﻣﻲﺧﻮد را اﻧﺠﺎم 
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ در اﻳﻦ روش از ﻃﺮﻳـﻖ ﺗﺠﺪﻳـﺪ ﺗﺠـﺎرب ﮔﺬﺷـﺘﻪ 
ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺣﺠﺘـﻲ و ﻫﻤﻜـﺎران ﻧﻴـﺰ ﺑـﺎ (. 23)ﻳﺎﺑﺪ  ﻣﻲاﻓﺰاﻳﺶ 
ﻮﻳﻲ ﺑﺮ ﻋﺰت ﻧﻔﺲ و رﺿﺎﻳﺖ از زﻧـﺪﮔﻲ ﮔ هﺧﺎﻃﺮﺗﺄﺛﻴﺮ ﻋﻨﻮان
داري در ﻧﻤﺮات ﻋﺰت ﻧﻔﺲ و رﺿﺎﻳﺖ ﻣﻌﻨﺎﺳﺎﻟﻤﻨﺪان اﻓﺰاﻳﺶ 
ﻛﻪ ﻫﻤﺴﻮ ( 21)از زﻧﺪﮔﻲ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﺑﻌﺪ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻧﺸﺎن داد 
و  mailliWcM. ﺑﺎﺷــﺪ ﻣ ــﻲﺑ ـﺎ ﻧﺘ ــﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ ﺣﺎﺿـﺮ 
ﺳـﻼﻣﺘﻲ  يﺑﺎ ﻫـﺪف ﻣـﺪاﺧﻼت ارﺗﻘـﺎ  اي ﻪﻫﻤﻜﺎران ﻣﻄﺎﻟﻌ
ﺎي ﻫ ـ يﻤﻠﻜـﺮد ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان ﺑـﺎ ﺑﻴﻤـﺎر ﺑﺮاي ﺑﻬﺒﻮد وﺿﻌﻴﺖ ﻋ
ﻣﺰﻣﻦ اﻧﺠﺎم دادﻧﺪ ﻧﺘـﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻧﺸـﺎن داد ﻛـﻪ اﺧـﺘﻼف 
ﺗﻔـﺎوت در . (42)ﻣﻌﻨﺎداري از ﻧﻈﺮ ﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﺸﺪ 
ﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺑﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻓﻌﻠﻲ ﻣﻤﻜﻦ اﺳـﺖ ﺑـﻪ ﻋﻠـﺖ 
. ﺎﻟﻌﻪ و ﻃﻮل ﻣﺪت ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺑﺎﺷـﺪ ﺗﻔﺎوت در ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻣﻮرد ﻣﻄ
ﭼـﻮن ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان ﭘـﮋوﻫﺶ آن ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت در ﺧﺎﻧـﻪ زﻧـﺪﮔﻲ 
ﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﺳـﺎﻛﻦ ﻣﺮاﻛـﺰ ﻳﺎي اﻫ ﻪﻛﺮدﻧﺪ و ﻧﻤﻮﻧ ﻣﻲ
ارﺗﺒﺎﻃـﺎت ﺎي ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان ﻫ ـ ﻪﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﻫﺴﺘﻨﺪ، ﺳﺎﻛﻨﻴﻦ ﺧﺎﻧ
در ﻧﺘﻴﺠ ــﻪ ﻋ ــﺰت  ﻛﻤﺘ ــﺮي از ﺳ ــﺎﻟﻤﻨﺪان در ﺧﺎﻧ ــﻪ دارﻧ ــﺪ 
در . ﺑﮕﻴـﺮد  ﻗـﺮار  ﺗـﺄﺛﻴﺮ ﺷﺎن ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺗﺤـﺖ  ﻧﻔﺲ
ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤـﺮات ﻋـﺰت ﻧﻔـﺲ ﺑﻌـﺪ از ﻣﺪاﺧﻠـﻪ  ﺷﺎﻫﺪ ﮔﺮوه
ﻋﻠـﻞ ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ اﻳـﻦ ﻛـﺎﻫﺶ  ﻪﻛﻪ از ﺟﻤﻠ  ـﻛﺎﻫﺶ ﻳﺎﻓﺖ 
ﻋﺪم ﺑﺮﻗﺮاري ارﺗﺒﺎط ﻓﻌﺎل و ﭘﻮﻳﺎﻳﻲ ﮔﺮوﻫﻲ ﺑﻴﻦ ﺗﻮان ﺑﻪ  ﻣﻲ
، ﻋـﺪم ﺻـﻤﻴﻤﻴﺖ ﺑـﻴﻦ ﻓـﺮدي، ﺗﻜـﺮار و ﺷـﺎﻫﺪ اﻋﻀﺎ ﮔﺮوه 
ﻳﻜﻨﻮاﺧﺘﻲ زﻧﺪﮔﻲ آﺳﺎﻳﺸﮕﺎﻫﻲ، اﺣﺴﺎس اﻧـﺰوا، ﻋـﺪم وﺟـﻮد 
ﺑ ــﺮاي ﺑﻴ ــﺎن و ﺑﻴ ــﺎد آوردن ﺗﺠ ــﺎرب و  ﻣﺤ ــﺮكو  اﻧﮕﻴ ــﺰه
دﺳﺘﺎوردﻫﺎي ﻣﻬﻢ زﻧـﺪﮔﻲ و ﺧـﺎﻃﺮات ﺷـﻴﺮﻳﻦ ﮔﺬﺷـﺘﻪ در 
ﺎ و ﻫ ـ ﻲﺟﻬﺖ ﺗﻘﻮﻳﺖ اﺣﺴﺎﺳﺎت دروﻧﻲ، ﭘﻲ ﺑﺮدن ﺑـﻪ ﺗﻮاﻧـﺎﻳ 
ﻦ ﻳ ـا يﺎﻫ ـ ﺖﻳاز ﻣﺤـﺪود  .اﻓﺰاﻳﺶ ﻋﺰت ﻧﻔـﺲ اﺷـﺎره ﻛـﺮد 
ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان و  يﺎﻫـ ﻪﻦ ﺧﺎﻧـﻴوﻟﺆﭘـﮋوﻫﺶ ﻋـﺪم رﻏﺒـﺖ ﻣﺴـ
  .ﺎ ﺑﻮدﻫ نﺑﺎ آ ﻲﺮ ﺑﻮدن ﻫﻤﺎﻫﻨﮕﻴﮔ وﻗﺖ
  
  ﮔﻴﺮي ﻴﺠﻪﻧﺘ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ ﻧﺘـﺎﻳﺞ ﻣـﺆﺛﺮ ﮔـﺮوه درﻣـﺎﻧﻲ ﺑـﻪ ﺷـﻴﻮه 
ﺎي ﻫ ـ ﺖﻮﻳﻲ، اﻫﻤﻴـﺖ ﺷـﺮﻛﺖ ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان در ﻓﻌﺎﻟﻴ ـﮔ هﺧﺎﻃﺮ
ﺑـﻪ ﺧﺼـﻮص در . ﺷﻮد ﻣﻲدﺳﺘﻪ ﺟﻤﻌﻲ و ﮔﺮوﻫﻲ ﻣﺸﺨﺺ 
ﻛﻨﻨـﺪ ﻳـﺎ داراي ﻫﺴـﺘﻪ ﻣـﻲ ﻣﻮرد اﻓﺮادي ﻛﻪ ﺗﻨﻬـﺎ زﻧـﺪﮔﻲ 
ارﺗﺒﺎﻃﻲ ﻣﺤﺪودي دارﻧﺪ، ارﺗﺒﺎط ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﺎ ﻫﻤﺴﺎﻻن ﻳـﺎ ﻫـﻢ 
و در ﻣﻴﺎن ﮔﺬاﺷﺘﻦ ﺧﺎﻃﺮات ﺗﻠﺦ و ﺷـﻴﺮﻳﻦ ﺎ ﻫ نﻛﻼﻣﻲ ﺑﺎ آ
ﺳـﻼﻣﺖ روان و  يﺗﻮاﻧﺪ در ارﺗﻘﺎ ﻣﻲﮔﺬﺷﺘﻪ ﺧﻮد ﺑﺎ ﻳﻜﺪﻳﮕﺮ 
اﻳﻦ ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻚ . ﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﻣﺆﺛﺮ ﺑﺎﺷﺪ
ﻣﺪاﺧﻠﻪ ارزان، ﻣﺴﺘﻘﻞ و آﺳﺎن در ﭘﺮﺳﺘﺎري در ﻛﻠﻴـﻪ ﻣﺮاﻛـﺰ 
  .ﺷﻮد ﻣﻲﺳﺎﻟﻤﻨﺪي و ﺣﺘﻲ ﻣﻨﺰل ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد 
  
   ﺗﺸﻜﺮ و ﻗﺪرداﻧﻲ
ارﺷـﺪ  ﻲﺎرﺷﻨﺎﺳ ـﻛﻧﺎﻣـﻪ  ﺎنﻳﺮﮔﺮﻓﺘﻪ از ﭘﺎﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻳا
اﻧﺠﺎم ﺷﺪه در داﻧﺸـﮕﺎه ﻋﻠـﻮم ﭘﺰﺷـﻜﻲ اروﻣﻴـﻪ ﺑـﺎ ﺷـﻤﺎره 
 داﻧﺸـﮕﺎه،  ﻣﺤﺘـﺮم  ﻦﻴوﻟﺆﻣﺴ ـ ﺑﺎﺷﺪ، ﻟﺬا از ﻣﻲ 299داد ارﻗﺮ
 و ﺳـﺎﻟﻤﻨﺪان  يﻧﮕﻬـﺪار  ﺰﻛ ـﻣﺮا ﻨﺎنﻛﺎرﻛ ﻫﻤﻪ ﻦ ازﻴﻫﻤﭽﻨ
 ﻦﻳ  ـاﻧﺠـﺎم ا  ﻪﻛ ـ ﺑﺰرﮔـﻮار  و ارﺟﻤﻨﺪ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﻦ ﻃﻮرﻴﻫﻤ
  .ﺷﻮد ﻣﻲ ﻲاﻧدﻗﺪر و ﺮﻜﺗﺸ ﻧﻤﻮدﻧﺪ، ﺴﺮﻴﻣ را ﭘﮋوﻫﺶ
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The effect of reminiscence therapy on the self-esteem among 
residents of a nursing home in Uromie 
 
 
Hemmati Maslakpak1 M (Ph.D) - Musavi2 M (B.Sc) - Sheikhi3 S (Ph.D). 
 
 
Introduction: Self-esteem is an important aspect of adaptation in all stages of 
life, which in ageing time finds more importance, especially in mental health of 
elderly people. Reminiscence is a form of group psychotherapy, through which self-
esteem and social intimacy through review of past experience will be affected. The 
aim of this study was to evaluate the effect of reminiscence group therapy on self-
esteem among the elderly in nursing home in Uromie. 
Method: This research was an experimental study in which elderly people of 
Ferdous, Azahra, Ara and Khane Sabz nursing homes had the required conditions to 
enter the study program based on inclusion and exclusion criteria. After cloning senior 
center groups, the two groups were randomly assigned as the intervention and control 
groups. Reminiscence group therapy sessions in the intervention group at each center 
consisted of 8 sessions, held twice a week. Rosenberg self-esteem questionnaire both 
before and after the intervention and control groups were completed by the elderly. 
Data Analysis with SPSS software using descriptive and inferential statistics was 
performed. 
Results: Our results showed that group reminiscence therapy increased self-
esteem scores mean in the intervention group (28.95±1.60) compared to those before 
(26.30±3.09). Comparison of self-esteem scores mean between the intervention and 
control groups after the intervention was statistically significant (P<0.001). 
Conclusion: Implementing of reminiscence group therapy had a positive 
influence on self-esteem of the elderly. This intervention as an inexpensive, easy and 
independent measure in nursing in all nursing homes and homes is recommended. 
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